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lin  «inrti»;»  çn  grande  pépaisscur  du 
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Trury,  médecin  à  Mnrwille,  dans  sa  Tliès.?  inaugurale  s'exprima 


re,  dont  on  ne  peut  raiso 


Peut-être  celte  répulsion  pour  une  opération  si  simple ,  qui  de- 
voit  acqildrir  un  si  grand  (Icgrd  d'ulililé  pratique,  Imail-elle 
A  In  défeduosilé  des  instruments  i  cotte  époque.  Toujours  eil- 

que  le  célébré  Boyer  employait,  et  qui  se  composait  d'un  sipliun 
ayant  i  ligne  et  demie  de  diamètre  cl  *  pouces  de  long ,  armé 
A  une  extrémité  d’un  écrou  pour  s’adapter  A  une  “"8“" 

da  136  degrés.  Quant  au  procédé  que  Boyer  employait,  il  est 
IrAs-ralionncl  ;  on  l’a  même  attribué  A  Bacd,  et  c’est,  A  quelques 
modifications  près,  celui  qu’emploient  acliielicmenl  les  prali- 


l’extrémité  poslôrieuredu  méat,  a» 

,e  dirige  on  linul  et  en  dehors  vers  l’orifice  du  conduit  d’Ens- 
,.e„e,  dans  lequel  on  pousse  et  ou  enfonce  l’inslrument.  On  juge 
que  la  sonde  a  pénétré  dans  le  conduit  A  sa  distension,  A 


, =.  .  -..a  aensnlion  désagréable  que  la  malade  éprouve 
rlqui  se  propage  jusqu'A  l'inlérieur  de  l’oreille  (i). 

A  laq'mUe™  donne  Irois  rmurbiircs.  Celte  modmcaÇon,  mauvaise 
de  toute  manière,  doit  ajouter  de  nouvelles  difllcultés  A  une  opé¬ 
ration  si  peu  répandue.  Aussi  iie  parlons-nous  de  celle 

que  pour  mémoire, 


,  personne  n’a  plus 
instnimcni  uu»i  i«  si  défectueuse  exigeait  une 
sonde  pour  chaque  na’rine,  sans  compter  sa  dimcullé  d’iniroduc- 
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Coaime  toutes  les  inllaramations  eo  généra!  siégeant  dans  des 
organes  complexes,  la  durée  de  l’otite  aigué  do  la  caisse  est  su¬ 
bordonnée  à  la  nature  de  la  cause  et  des  lésions  produites,  à  leur 
ancienneté,  à  leur  complication,  au  tempérament  du  sujet,  et 
aui  conditions  hïgiéniques  dans  iesquelles  il  se  trouve. 

vite  sous  l’mllucnco  d’une  médication  appropriée,  et' quelquefois 
même  par  le  repos  seul  et  l’éloignement  de  tout  ce  qui  peut  ex¬ 
citer  l’organe  ;  mais  pour  peu  que  la  maladie  revête  un  caractère 

L  complique  de  la  lésion  des  tissus  plus  profonds,  comme  les  os, 
par  exemple,  il  est  facile  de  comprendre  que  sa  durée  doit  être 
difficile  a  dclerminer,  et  qu'elle  peut  ainsi  absorber  des  mois  cl 
des  années,  quand  elle  ne  devient  pas  tout  à  fait  incurable. 


Le  traitement  do  cette  affection  devra  être,  comme  celui  dirigé 
cootre  toutes  les  innammaüons  à  l’étal  aigu,  subordonoé  à  l’in¬ 
tensité  et  a  la  gravité  des  sjinptOmes;  mais  pour  rorcillc,  plus 
peut-être  que  pour  tous  les  autres  appareils,  il  importe  de  couper 

ait  eu  le  temps  de  porter  atteinte  aux  fonctions  si  importante  set 
si  délicalca  qu’elle  rcmpUl.  ,  ■  ,  ,  , 

Dès  qu’on  est  appelé  auprès  d’un  malade  qu.  se  pUmt  d  dou¬ 
leurs  profondes  dans  l’oreille,  avec  céphalalgie,  l’ourdonne- 
ment,  sentiment  de  lassitude  générale,  et  que  le  conduit  auddif 
ne  présente  rien  de  particulier,  sinon  parfois  une  libère  rougeur 
près  de  la  membrane  du  tympan,  il  ne  faut  pas  ‘ 
a  affaire  è  un  adulte  d'un  tempérament  sanguin,  à  employer 
aussilêl  les  «liguées  générales  et  locales,  soit  aveu  lea  sangsues 
OU  les  ventouses  scarifiées  appliquées  derrière  les  oreülcs, 
et  renouvelées  iiuUut  de  fois  quo  l’exigera  la  persisUnce  des 
symptômes.  On  prescrira  des  bains  d’ore.llos,  pf«  dè  » 

Ire  suivante.  Pendant  que  le  malade  ioel.nera  >“  !«!«  <*'= 
l’oreille  malade  tournée  en  haut,  on  remplira  le  coudait  avec  une 
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ils  seront  susceptibles  de  quitter  le  langage  mimique  pour  passer 
dans  les  classes  d’articulation.  Nous  sommes  convaincu  que 
si  tous  les  sourds- niiiels  étaient  soumis  ii  une  pareille  cxpérinira- 
lation,  les  bénéfices  qu’ils  en  retireraient  compenseraient  ample¬ 
ment  les  efforts  qu’on  aurait  fails  pour  arriver  il  ce  bon  résultat. 
Ce  procédé  aurait  surtout  l’immense  avantage  de  faire  disparaître 
la  confusion  qui  existe  encore  dans  foutes  les  institutions  de 
sourds-muets  où  les  élèves  sont  confondus  et  classés  seulement 
parleur  rang  d’ancienneté;  à  l’institution  et  où  ceux  qui  enten¬ 
dent  encore  un  peu  et  ceux  qui  n’entendent  pas  du  tout  sont 
soumis  au  même  mode  d’éducation. 

A  ce  propos  je  ne  peux  me  dispenser  de  signaler  un  vice'ra- 
dical  qui  existe  à  l’institution  des  sourds-muets  de  Paris,  que  je 
considère  comme  très-préjudiciable  à  un  grand  nombre  d’élèves. 
Ce  vice  c’est  le  système  adopté  dans  cette  institution  sous  le 

faiils  ;  ainsi  chaque  professeur,  ayant  reçu  un  certain  nombre 

dant  six  années  (laps  de  temps  que  les  jeunes  internes  passent  à 
l’institution),  sans  qu’il  puisse  en  renvoyer  un  seul  quelle  que  soit 

11  faut  donc  que  l’élève,  dont  l’aptitude  sera  supérieure,  mar- 

è  marcher.  On  a  peine  ù  comprendre  qu’un  pareil  système  soit 
encore  en  vigneur,  surtout  après  les  critiques  aussi  judicieuses 
que  sévères  qu’il  a  reçues  des  professeurs  les  plus  éminents  de 

Voici  comment  s’exprime  è  cet  égard  M.  Ferdinand  Bertier,  le 
doyen  des  professeurs  :  a  C’est  le  sort  d’une  classe  tout  entière 
SC  trouvant  livrée  aux  éventualités  de  l’avenir;  et  le  règlement 
interdisant  au  professeur  de  renvoyer  à  une  classe  inférieure 
ceux  de  scs  élèves  qui  sont  jugés  trop  faibles  pour  marcher 
sur  la  même  ligne  que  leurs  condisciples,  peut-il  faire  outre 
chose  que  de  diviser  la  classe  en  une  infinité  do  sections  et  meure 
choque  année  è  l’écart  ceux  qui  se  traînent  à  la  remorque,  de 
sorte  que,  son  tour  de  rotation  terminé,  il  risque  fort  de  se 
trouver,  comme  cela  s’est  vu  plusieurs  fois,  avec  un  corps 
de  réserve  inllniraent  plus  considérable  que  son  corps  d’armée^ 


de  faii’O  disparatlro  lu  lacune  si  grande  résultant  de  racloption 
exclusive  de  l'une  d’elles  î  J’en  dcinandi*  pardon  à  mon  savant  et 
éloquenlconfrère,  M.  Bouvier,  (pii,  partageant  les  idées  admises 
à  ce  sujet,  s’est  prononcé  avec  tant  de  force  en  faveur  de  l’une  à 
l’exclusion  de  l’autre;  mais  ne  reconnall-il  pas  lui-môme,  et 

les  si«nes  sur  la  parole  bien  articulée,  et  à  plus  forte  raison  sur 
celle  qui  ne  s’échappe  que  par  des  cris  dissnnanis  el  soiivenl  in- 
coinpréhcnsiblesî  Pourquoi  donc  exclure  le  langage  mimique, 
alousqu'il  est  bien  démontré  qu’il  constitue  le  mode  le  plus  fa¬ 
cile  et  le  plus  complet  d’exprimer  sa  pensée  f 


méla^nge  des  deux  systèmes,  nous  persistons  à  penser  qu’ils  peu¬ 
vent  et  qu'ils  doivent  même  être  employés  simultanément  dans 
beaucoup  de  cas,  etqne  ce  serait  le  moyen  de  rendre 
dt's  sourds-muets  beaucoup  plus  complète;  car,  possédant  le 
lançage  oral  et  celui  des  signes,  iis  pourront  employer  l’im  ou 
l’autre  mode  de  communication,  selon  les  circonstances  ou  ils 
se  trouveront.  Les  résultats  que  nous  avons  constates  i.  llnsU- 

tutionimpérialo  .lémontrenll’avantage  de  cette  éduca„ 

et  (les  secours  que  l'articulation  orale  el  le  langage  ui  q 
prêtent  mutuellement.  Partisan  du  '^nétrerTcn- 

complet  que  possible,  nous  pensons  qu  ' 


038  ClUl’.  xil.  —  SURUITÈ  DB  KAISSABCE  BT  ÜE  BAS  AGE. 
cieux  pralicien  a  fait  pour  perfeclionnor  cet  enseignement,  niais 
ûn]^Kiil  exposé  m’entraînerait  trop  loin. 


J'en  dirai  autant  de  l’abbé  Chazotte,  le  digne  successeur  de 
l’abbé  de  l’Épée,  de  l’abbé  Sicard  et  de  Bébian. 


Enfin  les  frères  de  Saint-Gabriel,  qui  dirigent  l'institniion  des 
sonrds-nuiets  de  Poitiers,  ont  perfectionné  la  dactylologie  par 
une  nouvelle  méthode,  qu’ils  ont  noramee  de  phonodactylo- 


logie,  et  qui,  si  j*ai  bien  com| 
mixte,  réunissant  les  signes, 
la  parole. 


pris,  constitue  un  enseignemeii 
iMphabct  manuel,  l'écriture  et 
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nicnls.  L'avcugle-né  doit  penser  davantage  dans  l'Jgc  où  l’on  ré- 
néchil  si  rarement;  car  ses  ideesne  s’offrent  jamais  ù  lui  sous  des 
formes  matérielles;  ses  pensées  sont  toujours  distinctes,  et  une 
image  ne  peut  lui  tenir  lieu  d’un  raisonnement  ou  d'un  senti¬ 
ment.  Les  aveugles  sont  susceptibles  d’une  patience  à  toute 
épreuve,  d’une  constance  inébranlable  qui  les  rend  capables  de 
surmonter  tous  les  obstacles.  Ils  ont  au  plus  haut  degré  la  haine 
de  toute  domination,  et  l’amour  de  l’indépendance;  cette  passion, 
portée  aussi  loin  que  possible  chez  eux,  éclate  de  la  manière  la 
plus  évidente  dans  leurs  opinions  politiques  ;  la  lecture  des  jour¬ 
naux,  ou  plutét  l’audition  de  cette  lecture  est,  pour  la  plupart 
d’entre  eux,  l’occupation  la  plus  intéressante  de  leur  vie.  Enfin 
ils  connaissent  parfaitement  les  distances,  et  parviennent  souvent 
ù  marcher  sans  guide .  On  a  vu  de  nombreux  exemples  de  ce  fait. 

O  Cette  mémoire  des  aveugles  ne  nuit  donc  pas,  comme  on  l’a 
prétendu,  ù  leur  jugement.  Au  Japon,  le  soin  de  conserver  le 
souvenir  des  événements  célèbres  de  l'histoire  du  pays  est  confié 
ù  la  mémoire  d’une  congrégation  d’aveugles-nés,  qui  se  le  trans¬ 
mettent  d'ùge  en  Age. 

a  Si  l’on  examine  l’état  moral  des  sourds-muets,  on  voit  que 
leur  ùme  est  en  quelque  sorte  enchaînée  avec  leur  langue,  dont 
fous  les  efforts  ne  vous  font  entendre  que  des  sons  monotone 
et  désagréables.  On  a  observé  qu’autant  les  sourds-mueU  sont 
dociles  quand  on  les  traite  avec  douceur,  autant  ils  sont  mutins 
quand  ils  se  croient  victimes  d’une  injustice. 

a  11  n’est  nas  rare,  dans  les  eours  d’assises,  de  voir  figurer  un 
grand  nombre  de  °  ^Teu^^^^^  du'' 

n’ont  aucune  idée  du  ouvrage,  qu’il  est  fort 

compose  d’idiots. 
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